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r * 

!N"icht die Abfassung eines erschöpfenden sani- 

4 • • I 

täts- polizeilichen Regulativs für die Cholera, nur 

. ' r > » 1 ' ' 

die Anbahnung eines solchen auf sicherer, lij- 

pothesenfreier Basis ist der Zweck dieser klei- 

• * 

non Schrift. Eine aliseitige Erörterung des 
saniläts- polizeilichen Verfahrens vermochte ich 
schon aus dem Grunde nicht zu liefern, weil ich, 
treu meiner Aufgabe, nur solche Massregeiu be- 
rücksichtigen konnte, für die ich ein sicheres 
'Material in dem eigen Beobachteten fand. Den- 
noch hätte ich gern den saniläts- polizeilichen 
Theil ausführlicher bearbeitet, wenn Zeit und 
literarische Kräfte es gestattet. feil bin Arzt 
einer kleinen Stadt, fern von jedem literarischen 
Verkehre, bringe den grössten Theil meiner Zeit 
auf der Landstrasse zu; muss daher schon zu- 
frieden sein, wenn ich nur den Fortschritten der 
Wissenschaft in ihren Höhenziigen folge. Ich 
bitte daher um Nachsicht. 

Mag übrigens die Lösung der Aufgabe ge- 
lungen sein oder nicht, einen Werth muss ich 
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für meine Arbeit in Anspruch nehmen: sie giebt 
ein treues, thatsächliches, gleichsam ein Daguer- 
reotjp-Bild des Auftretens und der Verbreitung 
der Cholera in unserem Kreise. Mit grosser 
Mühe und peinlicher Gewissenhaftigkeit suchte 
ich, soviel ich konnte, unzweifelhafte Thatsachen 
und Zahlen zu erlangen, und, wenn mir dies 
gelungen: so schulde ich dies der grossen Be- 
reitwilligkeit, mit der die Herren Geistlichen, die 
Ortsvorstände, besonders unser Herr Landrath, 
der Graf v. Rittberg, meinen oft belästigen- 
den Anfragen und Wünschen nachgekommen 
sind, und statte ich hiemit all 1 diesen Herren 
meinen Dank ab. 

Deutsch -Crone, den 27. August 1854. 
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»Seit drei und zwanzig Jahren kennen wir die Cho- 
lera, und es fehlte nicht an Gelegenheit, sie genau ken- 
nen zu lernen; dennoch finden wir, Weniges abgerech- 
net, noch dieselbe Ungewissheit, dieselbe Ansichtsver- 
schiedenheit, wie zuerst. 

Drei und zwanzig Jahre müssen doch wenigstens 
in practischer Beziehung etwas Bestimmtes gelehrt, 
müssen doch einige Punkte ausser Zweifel gesetzt ha- 
ben, und will ich versuchen, das, was mir die Erfah- 
rung über die Wirksamkeit der Sanitäts-Polizei gegen 
die Cholera mit Sicherheit gelehrt, an dem im hiesigen 
Kreise Beobachteten nachzuweisen. 

Das Terrain der Beobachtung war freilich nur ein 
kleines , und die epidemische Ausbreitung höchstens 
eine mittlere; aber gerade solche Epidemien im länd- 
lichen Kreise, die man als die regelrechten ansehen 
muss, eignen sich am besten zur Beobachtung, und 
lassen die wenigsten Trugschlüsse zu. 

Zwei Bemerkungen will ich voranschicken: 

1) Der D.-Croner Kreis, 37^ Quadratmeilen gross, 
mit circa 50,000 Einwohnern, ist eine etwas hü- 
gelige Ebene mit vielen Seen und wenigen, nur 
unbedeutenden Flüsschen, von denen ein paar 
flössbar, keins schiffbar ist. Sieht man von der 
niedrigen, etwas feuchten Lage, vom Mangel an 
gutem Trinkwasser einiger Orte ab, und dass die 
arbeitende Klasse derselben im Allgemeinen schlecht 
lebt, dass Kartoffeln Hauptnahrungsmittel sind: 
so müssen wir ihn als einen der gesundesten des 
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Preussischen Staates erachten, nirgends wirklich 
ungesunde Gegenden, nirgends Uebervölkerung, 
nirgends massenhaftes Proletariat; der Gesund- 
heitszustand der Bewohner vortrefflich, endemi- 
sche Krankheiten, mit Ausnahme -des Fiebers an 
einigen Orten, gar nicht, epidemische nur selten 
vorhanden. 

2) Was die Zahlen der von mir anzugebenden Kran- 
ken und Todten betrifft: so machen die der er- 
steren keinen Anspruch auf Zuverlässigkeit, ja in 
vielen Fällen war ich ausser Stande, sie zu er- 
mitteln, Die von den Aerzten eingereichten Li- 
sten geben sie oft zu hoch, weil einige zu frei- 
gebig mit dem Namen Cholera sind; die der 
•:»: Polizei-Behörden oft zu niedrig, weil ihnen nicht 
! alle Kranken gemeldet werden. Es geht indess 
der hochverehrte Herr Recensent der Brauser - 
sehen Schrift zu weit, wenn er alle in der Pro- 
vinz vorkommenden günstigen Mortalitäts-Verhält- 
nisse mit Misstrauen betrachtet. Nicht alle Epi- 
demien waren bei uns gleich bösartig, in der 
einen herrschten mehr die leichteren, in der an- 
deren mehr die schwereren Formen: vor, und 
selbst die asphyctische Form zeigte nicht überall 
gleiche Tödtlichkeit. Ich kann versichern, dass 
mir in den Epidemien von 18^£ in D.-Crone von 
59 Asphyctischen nur 25, also 42,37 pCt., gestor- 
ben sind. Die Zahlen der Todten dagegen sind 
aus den Kirchenbüchern und amtlich beglaubigt: 
sie sind zuverlässig, weil die Cholera eine, selbst 
dem Laien leicht erkenntliche Krankheit ist. 

L Dyck. Der Ort, an dem die Cholera im hiesi- 
gen Kreise zuerst und epidemisch auftrat, war Dyck, 
ein Dorf mit 780 Einwohnern, an der Berlin -Bromber- 
ger Chaussee gelegen, dessen sonst gesunde und in 
Wohlstand lebende Bewohner Bruch wasser zum 
Gebrauche haben; nur die Herrschaft hat Brunnenwas- 
ser. Landsberg a. d. W. nächster Cholera -Ort. Seit 
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acht Tagen befanden sich in einem alten Wirtschafts- 
gebäude des Dominium zehn bis zwölf Arbeiterfamilien 
mit Frau und Kind aus dem Warthebruche, die durch 
Landsberg gekommen waren, zum Kartoffelausmachen, 
die Nachts im engen Raume schliefen, fast nur von 
Kartoffeln lebten und mit den herrschaftlichen Arbeits- 
leuten weder im Dorfe noch auf dem Felde in Berüh- 
rung waren. Seit Wochen lag an einem Halsleiden 
bettlägerig krank der 22jährige Sohn der Wittwe S- 
in dem ersten der in einer Reihe liegenden, vom Domi- 
nium durch einen Garten getrennten Hausinnen -Häu- 
ser, und war während der ganzen Zeit kein 
Fremder bei ihm gewesen. Am 26. September 
1848 war das Geschwür am Halse angeblich aufgekom- 
men; am Morgen des 27. zwischen 3 — 4 Uhr — es 
war kühl — ging er nackt vor die Thüre, um seine 
Nothdurft zu verrichten; es trat gleich darauf Durch fall 
ein und Nachmittags war er an der Cholera gestorben. 

Am selben Morgen 7 Uhr erkrankte eine 35 jährige 
kräftige Arbeitsfrau, in dem letzten der obigen Reihe 
Häuser wohnend, und die sich noch ganz gesund zu 
Bette gelegt hatte, an Durchfall, und starb am 29. an 
der Cholera, ohne dass sie mit den fremden Ar- 
beitern oder mit dem Verstorbenen in Berüh- 
rung gewesen; sie glaubte, sie hätte sich am 26. 
bei der Wäsche erkältet. Am 27. fand ich mehrere 
der fremden Arbeiter an Durchfall und Erbrechen auf 
dem Stroh liegen, und viele von den auf dem Felde 
arbeitenden an Durchfall leidend. Am 29. erkrankte 
und starb plötzlich ein bisher gesunder Arbeiter, und 
die Epidemie breitete sich aus, sich streng in der 
Gegend des Dominium haltend; nur hin und 
wieder kam ein leichter, nicht tödtlicher An- 
fall unter den Dorfbewohnern vor. Der Dorf- 
diener und ein altes Weib, die die Kranken versahen 
und die Leichen wuschen, blieben eben so frei, wie 
der dort stationirte Chirurg, die anderen dorthin gehol- 
ten Aerzte und Geistlichen, und soll hier sofort ein- für 
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allemal bemerkt werden, dass sich dies fast allent- 
halben wiederholte, dass Aerzte und Geistliche 
niemals — den Dr. Siefarth in Sehloppe ausgenom- 
men, der einen leichten Anfall erlitt — und Kran- 
kenwärter und Leichenwäscher nur ganz aus- 
nahmsweise ergriffen wurden. 

Die Dauer: vom 27. September bis 14. October. 

Zahl der Kranken ... 57 (?!). 

„ „ Todten ... 18. 

2. Lubsdorf und Marzdorf. Schon in den letz- 
ten Tagen des September 1848 erkrankte in Königs- 
gnade, einem von Dyck Meilen entfernten, und mit 
diesem in keiner Verbindung stehenden Dorfe, ein dem 
Trünke ergebener Mann, der weder in Dyck, noch in 
dessen Nähe war, an Cholerine, die bald beseitigt war. 
Ohne mit diesem oder einem anderen der Cholera ver- 
dächtigen Menschen zusammen gewesen zu sein, ohne 
auch nur die entfernteste Spur einer Ansteckung auf- 
finden zu lassen, starben plötzlich an der Cholera in 
dem etwa \ Meile davon entfernten Lubsdorf zwei Ein- 
lieger-Kinder — Geschwister — von 3^ und 6^ Jahr 
am 7. und 8. October. Zu gleicher Zeit erkrankte in 
dem \ Meile entfernten Marzdorf am 8. der herrschaft- 
liche Schmied an Cholerine und genas. Am 12. er- 
krankte plötzlich auf dem Felde und starb an demsel- 
ben Tage ein Kossäth in Marzdorf, und an beiden Or- 
ten breitete sich die Krankheit aus, verschonte in 
Lubsdorf gerade das Marzdorf zugek ehrte 
Ende, und in Marzdorf das Dominium und Um- 
gegend. Lubsdorf mit 350 Einwohnern ist ein armes 
Dorf, Marzdorf mit 407 Einwohnern hat wenig Eigen- 
thiiiner, meist Hausinnen und Arbeitsleute. 

Dauer in Lubsdorf: vom 7. Octbr. bis 23. Novbr. 

„ ,, Marzdorf: ,, 12. „ „ 18. „ 

Zahl der Kranken an beiden Orten ... 85 (!?). 


„ Todten in Lubsdorf 15. 

„ „ „ Marzdorf 12. 
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3. Machlin. In dem zu beiden Seiten eines See’s 
gelegenen Dorfe Machlin mit 264 Einwohnern, von 
Marzdorf 4 Meilen, von Dyck noch weiter entfernt, 
starb plötzlich am 19. October 1848, ohne dass eine 
Ansteckung zu ermitteln, und ohne dass in dem 
Meilen entfernten Tempelburg oder dessen Nähe die 
Cholera herrschte, eine 32jährige Frau an dem dies- 
seitigen Ufer des See’s, und folgten in den benachbar- 
ten Häusern mehrere Fälle. Zur Feststellung der Krank- 
heit kam ich hin, und es begleitete mich zu den Kran- 
ken der am jenseitigen Ufer wohnende 14jährigc 
Schulzensohn,, der ganz gesund und furchtlos erschien. 
Zurückgekehrt, stürzte jener in meiner Gegenwart plötz- 
lich hin und bekam einen Cholera -Anfall, von dem er 
genas, und nun folgten auch in dessen Nähe Erkran- 
kungen. Die Krankheit hielt sich diesseits des See’s 
und in der vom Schulzen bewohnten, kein einzi- 
ger Fall in der nicht viel kleinern hinteren 

S . 

tras se. 

Dauer: vom 19. October bis 15. November. 

Zahl der Erkrankten . . . 34. 

„ „ Todten 15. 

* • '* 1 • • • - 1 ; " >j ‘ V’ ‘ . t‘: • : .1 1. . ■ 

4. TTallbmcli. Der herrschaftliche Gärtner pflegte 
bis zum Tode seine in Machlin an der Cholera erkrankte 
Mutter. Drei Stunden nach ihrem Tode erkrankte er, 
ward nach Wallbruch mit 116 Einwohnern zu seiner 
Familie gebracht, und starb hier am 7. November; 
kein zweiter Fall. 

\ * . ■ , ' I 

5. Knakendorf. In Knakendorf, über % Meile von 
Marzdorf entfernt, lag seit längerer Zeit die Schulzen- 
frau am Husten bettlägerig danieder, als sie plötzlich, 
ohne jede Veranlassung, und ohne dass Cholera -ver- 
dächtige Personen in ihrem Hause gewesen, am 26. Oc- 
tober 1848 einen Cholerine- Anfall bekam; sie genas. 
Am 30. October kam eine Häuslerfrau aus der Kirche, 
erkrankte und starb an demselben Tage, ohne dass sie 
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in dem Hause des Schulzen gewesen. Die Krank- 
heit verbreitete sich durch’s ganze Dorf. 

Knakendorf mit 283 Einwohnern ist ein sehr wohl- 
habendes Dorf, in dem aber sehr viele arme Tagelöh- 
ner wohnen, für die von Seiten der Gemeinde auch nicht 
das Geringste geschah, daher wohl die grosse Letha- 
lität. 

Dauer: vom 26. October bis 21. November. 

, Zahl der Kranken ... 26.. 

„ „ Todten .... 18. 

6 . Am 5. November 1848 starb auf dem Kupfer- 
hammer bei M.-Friedland ohne nachweisbare Ansteckung, 
und ohne dass ein zweiter Fall folgte, ein Lehr- 
ling an der Cholera, der sich den Tag vorher sehr er- 
kaltete, indem er stundenlang im nassen Bruchboden 
Moder ausgeworfen hatte. 

7« Schloppc. Am 11. November 1848 erkrankte 
und genas ein auf der Wanderung begriffener Glocken- 
giessergeselle aus Frankfurt a. d. 0. an der Cholera; 
kein zweiter Fall. Am 22. November 1848 er- 
krankte und starb ein aus Woldenberg kommender 
Solinger an der Cholera; kein zweiter Fall. Am 
19. August 1849 erkrankte der Dr. Siefarlh an einem 
leichten Cholerine - Anfall. 

Schloppe mit 1780 Einwohnern liegt in einem von 
Sandhügeln umgebenen Kessel, durch den ein Fliess 
geht, feucht, mit vielem Wiesengrunde umgeben, und 
trotzdem ist sie die einzige Stadt des Krei- 
ses, in der die Cholera noch niemals epide- 
misch geherrscht hat. 1831 kein Fall; 1837 in 
2 Familien, ohne Todesfall; 1848 ein tödllicher und ein 
nichttödtlicher Fall, beide von aussen eingeschleppt; 

1849 ein Cholerine -Fall; 1852 frei. 

' , • 

8. ScliOCnOW. In Schoenow mit 368 Einwohnern 

erkrankte und starb am 6. November 1 1848 ein von 
Thorn kommender Fuhrmann; kein zweiter Fall. 

Am 9. November 1849 war der Bauer D. von D.-Crone 
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gekommen, und hatte die Beerdigung einer Cholera-Leiche 
mitangesehen; er erkrankte am 10. November an der 
Cholera und nach ihm fast sämmtliche Mitglieder sei- 
ner Familie und die seines Nachbars und des Schul- 
lehrers ; von allen starb aber nur ein 74 Jahr altes Kind. 

9. ln Bevillesthal starb am 16. November 1848 
der Schullehrer an der Cholera, ein sehr kräftiger, ge- 
sunder Mann, ohne dass eine Ansteckung oder* eine 
äussere. Ursache zu entdecken war; kein zweiter 
Fall. 

«• , , 

10. D.-Crone mit 3854 Einwohnern bot die nicht 
häufige Erscheinung dar, dass es in Zeit eines Jahres 
dreimal von der Cholera heimgesucht wurde. 

m. Die Cholera war aus dem Kreise geschwunden, 
und in weiter Umgegend erloschen, als der Arbeitsmann 
W., der wegen eines Halsübels längere Zeit das Bett 
gehütet hatte und sich bereits in der Reconvalescenz 
befand, plötzlich Abends am 1. December 1848 von 
der Cholera ergriffen wurde, und am 2. starb; kein 
zweiter Fall. 

6. Am 11. December 1848 war das Conitzer Land- 
wehr-Bataillon aus Conitz, wo die Cholera herrschte, 
hieher gekommen, ohne Kranke mit sich zu führen. 
Der Gerbergeselle R. hatte aus Furcht vor der Krank- 
heit Landsberg a. d. W. verlassen, und gleich nach 
seiner Ankunft, und schon an Durchfall leidend, beim 
Gerber M. Arbeit genommen; er erkrankte am 20. De- 
cember 1848 und starb am 23. an der Cholera. Die 
Frau des Zieglers P., entfernt vom Gerber M. in einer 
anderen Strasse wohnend, wird von ihrem besoffenen 
Manne gezwungen, die Nacht vom 17. zum 18. De- 
cember auf offener Strasse zuzubringen; sie erkrankte 
am 18. und starb am 19. an der Cholera. Sie war 
weder im J/.’ sehen Hause noch mit R. in Bei- 
rührung gewesen, hatte auch keine Einquar- 
tirung. Am 21. December starb in dem llause des 
am 1. verstorbenen IV. das 3 jährige Kind des Arbeits 
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mannes K-, und die Krankheit breitete sich nur in die- 
sem Theile der Stadt aus. Zur Zeit des Ausbruches 
befand ich mich in Berlin, ein Arzt war bettlägerig 
krank, der andere kränklich, und die ganze Last lag 
fast ausschliesslich auf dem dritten, der, hinreichend 
mit den Kranken beschäftigt, keine Zeit zu sanitäts- 
polizeilichen Massregeln hatte. Bei meiner Rückkehr 
wurde sofort das im Bezirke sich befindende Proleta- 
riat, wo es nöthig, mit warmer Kleidung, Nahrungs- 
mitteln und Holz versehen ; es ward ihm freie ärztliche 
Hülfe und freie Arzenei gewährt, und aufs strengste 
angehalten, sich sofort bei jedem Unwohlsein, 
namentlich bei Kollern im Leibe und auch nur 
einmaligem Durchfall, an einen der Aerzte zu wen- 
den. Dahingestellt, ob post hoc ergo propter hoc , die 
Krankheit nahm nach meiner Rückkehr rasch ab und 
hörte bald auf. In Marzdorf und Dyck, wohin ich sehr 
häufig als Arzt während der dort herrschenden Cho- 
lera-Epidemie gereist war, hatte es sich ganz entschie- 
den herausgestellt, dass die Krankheit, mit im höchsten 
Grade seltenen Ausnahmen, stets mit Vorläufern auf- 
trat. Diese Vorläufer waren entweder allgemeines Un- 
wohlsein, Druck in der Magengegend, Uebelkeit, Mat- 
tigkeit und Appetitlosigkeit, zuweilen mit Schwindel, 
Verstopfung und tympanitischer Auftreibung des Unter- 
leibes verbunden, oder Kollern im Leibe mit wässrigen 
Durchfällen, als wenn man einen Zapfen aus einem 
vollen Fasse zieht. Beide Arten von Vorläufern, die 
ersteren nur schwieriger, wurden sicher und zwar die * 
Durchfälle durch Tinctura Opii bekämpft; niemals gin- 
gen bei gehöriger Beachtung und Behandlung die Vor- 
läufer in Cholera über; es galt als Axiom, dass es 
keine Krankheit giebt, die sicherer zu verhüten, als die 
Cholera. Es war daher meine erste Sorge, dem Prole- 
tariate, das vorzugsweise immer ergriffen wurde, alle 
Sorgfalt zu widmen, und gerade bei ihm zu wachen, 
dass die Vorläufer rechtzeitig behandelt wurden. Spä- 
ter freilich änderte sich die Sache. In der zweiten 
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D.-Croner Epidemie kamen Cholerafalle ohne Vorboten 
öfter vor, und die Behandlung dieser hatte nicht im< 
mer sicheren Erfolg; in der dritten Epidemie endlich 
waren Vorläufer selten; Opium that gar nichts, ver- 
schlimmerte selbst den Zustand. Von einem Verhüten 
der Cholera durch Beachten und Behandeln der Vor- 
läufer war wenig mehr die Rede, und Wohlhabende 
und Gebildete erlagen der Krankheit 
Dauer: vom 18. December 1848 bis 8. Januar 1849. 

Zahl der Kranken . . . 59. 

„ ,, Todten .... 32. 

c. Am 16. August 1849 erkrankte auf seiner Rück- 
reise von Thorn der Altsitzer T. in Schrotz, kehrte 
dort schon cholerakrank im Kruge ein, und ward von 
einem Schrotzer hierher gefahren; er starb am 17. August 
bei seinem Sohne, einem armen jüdischen Schneider, 
der mit vier Kindern, die sogleich aus dem Hause ge- 
geben wurden und gesund blieben , in einem kleinen 
Stübchen wohnte. In Schrotz blieb Alles gesund. 
Am 19. erkrankten ziemlich zu gleicher Zeit und in 
dem Hause von T. die Tochter des Wirthes, die starb, 
und vier Häuser davon, ohne mit T. in Berührung ge- 
wesen zu sein, in der Familie des Fleischers F. Frau 
und Sohn, die genasen. Die Krankheit breitete 
sich im östlichen Th eile aus. 

Dauer: vom 16. August bis 13. September. 

Zahl der Kranken . . . 119 (? !). 

„ „ Todten .... 48. 

d. Seit dem 14. September 1849 kein Erkrankungs- 
fall. Der dem Trünke ergebene Häusler St . , am öst- 
lichsten Ende der Stadt wohnend, kam am 7. October 
vom Torfbruche, wo er mit Niemand zusammen ge- 
wesen war, erkrankte an Cholera asphydica , genas aber. 
Der Schuhmacher Sz. , am westlichen Ende wohnend, 
ein sehr ängstlicher, vor der Cholera sich fürchtender 
Mann, erkrankte plötzlich am 11. October und starb 
an demselben Tage an der Cholera, ohne dass er mit 
S . in irgend einer Berührung gewesen; er soll sich ein 
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paar Tage vorher beim Holzkarren erkältet haben. Die 
unverehelichte B ., die weder mit St. noch mit Sz. zusam- 
men gewesen, und von Beiden entfernt wohnte, eine 
ältliche, meist zu Hause sitzende Person und die keine 
bestimmte Veranlassung angeben konnte, erkrankte am 
13. und starb am 14. an der Cholera. Die Krank- 
heit * breitete sich in dem bisher verschont 
gebliebenen Theile aus; in der Gegend des St. 
kein zweiter Fall. 

Die zwei iiberstandenen Epidemien hatten die Furcht, 
aber auch den Wohlthätigkeitssinn sehr abgestumpft; 
trotz aller Mühe war nur sehr - wenig für die Armen 
zu erlangen, und möglich, dass dies der Grund der 
langen Dauer. 

Dauer: vom 1. October bis 21. November.. 

Zahl der Kranken . . . 221 (?!). 

„ „ Todten .... 83. * 

ln den drei Epidemien sind mithin erkrankt . . 399 (?!); 

gestorben . 163. 


Erkrankungen kommen vor 

in . 

360 Familien; 

ein Erkrankungsfäll in 

* • 

289 


mehrere Erkrankungsfälle 

in . 

71 


zu gleicher Zeit in 

• • 

30 


nach und nach in 

• • 

41 


Todesfälle kommen vor in 

• 

135 

>? 

ein Todesfall in . 


117 

>> 

mehrere in . . 

• • 

18 



D.-Crone hatte 18jf, die Ausbauer abgerechnet. 
3854 Einwohner. 

Das Proletariat, wozu ich mit Ausnahme der 
Knechte und Mägde nur die rechne, die nichts oder in 
der 1. und 2. Stufe steuern und von ihrer Hände Ar- 
beit leben, also namentlich Arbeitsleutc und kleine Hand- 
werker, beträgt ... 33 pCt. 

der Bevölkerung; 

die Wohlhabenden und Geb ildeten 13 „ 

Knechte 2 ,, 

Dienstmädchen ......... 4 „ 
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die katholische Bevölkerung . . 46 pCt., 

die protestantische •„ 3 8 „ 

(Handwerker und Arbeitsleute sind 
meistens Protestanten ), 

die jüdische Bevölkerung . . . . .15 „ 

Von den 399 Kranken sind: Proletarier 64 




Wohlhabende 

6 

Knechte . . 

2 „ 

Mägde . . . 

1,5 »» 

Juden . . . 

13 „ 

i sind: 


Proletarier 

55 „ 

Wohlhabende 

4 „ 

Knechte . . 


Mägde . . . 

1,2 „ 

Protestanten . 

49 „ 

Katholiken 

42 „ 

Juden . . 

8,5 j, 


Ein versoffener Kerl besorgte sämmtliche 
Leichen der Armen, ohne zu erkranken. 

U. Tuetz. a. Die Cholera war bereits im D.-Cro- 
ner Kreise und in weiter Umgegend erloschen, als in 
Tuetz, mit 1383 Einwohnern, der Tischler V., der, mit 
keinem Fremden in Berührung, seil langer Zeit die 
Stadt nicht verlassen hatte, ein kränklicher, an Kolik 
leidender Mensch , während eines solchen Anfalles in 
der Nacht vom 7. zum 8. December 1848 an der Cho- 
lera erkrankte und am 8. starb. Zu gleicher Zeit mit 
ihm erkrankten in der Nähe, aber in verschiedenen Häu- 
sern, ein 1^-, ein 5-, ein 13 jähriges Kind und ein 
24 jähriges Mädchen, wovon nur das 13jährige starb. 
Die Krankheit liess nur einen sehr kleinen 
TheilderStadtfrei. .. ^ 

Dauer: vom 8. December 1848 bis 6. Januar 1849. 

Zahl der Kranken . . . 55. 


ft 


tt 


Tod ten 


26. 


b. Ein prinzliclier Reitknecht, der in Zachan in 
einem Hause übernachtete, wo eine Cholera-Leiche war. 
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kam am 1. September 1852 in Tuetz krank an, und 
starb an demselben Tage in dem Hause des B., des- 
sen Frau vor Schreck einen leichten Anfall erlitt. Der 
Wärter des Reitknechts, der angeblich dessen Jacke 
sich angezogen, von dem es aber erwiesen, dass er am 
5. Abends heisshungrig einen Topf voll kalter, dicker 
Erbsen gegessen, erkrankte am 6. September und starb 
am 7. in seiner engen, schmutzigen Stube. Das Dienst- 
mädchen des B., die erweislich eine tüchtige Portion 
frische Pflaumen gegessen, erkrankte am 5. bei ihrer 
Schwester und starb am 6. September. Die Krank- 
heit liess einen Stadttheil frei. 

Dauer: vom 1. September bis 14. November. 

Der letzte Todesfall: am 14. November. 

Der vorletzte Todesfall: am 25. October. 

Zahl der Kranken . . . 63. 

„ „ Todten .... 31. 

Erkrankungen kamen vor in 33 Häusern; 

1 Kranker in .... 17 „ 

mehrere in 16 „ 

Todesfälle kamen vor in . 22 „ 

1 Todter in 17 ' „ 

mehrere in 5 „ 

Tuetz ist eine arme Stadt und hat 1383 Einwohner. 

12. Pylow. Am 10. December 1848 starb in Py- 
low, mit 73 Einwohnern, eine Einliegerfrau an der Cho- 
lera, ohne nachweisbare Ansteckung. 

13. Sdiulzcndorf. Die in Tuetz an der Cholera 
am 25. December 1848 erkrankte Dienstmagd S. wird 
nach Schulzendorf, mit 375 Einwohnern, zu ihren El- 
tern gebracht, sie genas; kein zweiter Fall. 

14. Krumpohl. Ohne nachweisbare Ansteckung 
erkrankte und starb plötzlich in Krumpohl, mit 97 Ein- 
wohnern, am 2. Januar 1849 die Frau eines Arbeits- 
mannes; kein zweiter Fall. 

15. Zabelsmühl. Am 1. Mai 1849 starb hier ohne 
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nachweisbare Ansteckung ein Arbeitsmann; kein zwei- 
ter Fall. 

• • 

16. Birckholzer Theerofen. In D.-Crone war nir- 
gends, wohl aber im benachbarten Arnswalder Kreise, 
die Cholera. In den beiden Häusern des Theerofens 
erkrankten fast sämmtliche Bewohner an der Cholera, 
und starben bis auf eine Frau aus. Der erste Kranke 
war der Theerfahrer $., der am 17. August erkrankte, 
und an demselben Tage starb. Es war nicht zu er- 
mitteln, ob er in dem nahen Arnswalder Kreise ge- 
wesen. 

17. Droge -Mühle. Etwa £ Meile vom obigen 

Orte entfernt, starb auf der Droge-Mühle am 19. August 
1849 eine Frau, die eine Verwandte auf dem Theer- 
ofen gepflegt hatte. Der Dr. Siefarth in Schloppe, der 
sie behandelte, bekam bei seiner Rückkehr einen leich- 
ten Anfall; sonst blieben die Bewohner der 
Droge-Mühle frei. 

Zabelsmühl, Birckholzer Theerofen und Droge-Mühle 
sind kleine Etablissements, in denen nur ein paar Fa- 
milien wohnen. 

18' Zützer. In Zützer, einem wohlhabenden, ge- 
sund gelegenen Dorfe mit 563 Einwohnern, in dem 
viele Tagelöhner wohnen, brach die Krankheit am 12. 
September 1849 aus. Die zuerst davon ergriffene Frau, 
die wieder genas, war in Schoenlanke gewesen, wo 
die Krankheit herrschte, ohne mit Cholera-Kranken 
auch nur in der entferntesten Berührung ge- 
kommen zu sein. 

In der aus 2 Stuben bestehenden Hälfte des Hau- 
ses, worin sie wohnte, befanden sich drei arme Fami- 
lien, und es erkrankten darin und starben am 16. und 
17. Mann, Frau, Schwester der Frau und ein Kind. 
Das Haus befindet sich in der Nähe des« herrschaft- 
lichen, das von diesem durch einen Harten, von dem 
Dorfe durch die Chaussee getrennt ist. Am 18. er- 
krankte und starb im Dorfe ein vierjähriges Kind, das, 

2 


18 


wie die Eltern versicherten, nicht in der Nähe d$s 
Hausinnen -Hauses gewesen war, und die Krankheit 
breitete sich durchs ganze Dorf aus, liess 
aber das Dominium frei. 

Dauer: vom 12. September bis 30. October. 

Zahl der Kranken ... 80 (?!). 

„ „ Todten ... 30. 

19. Gollin. Ziemlich zu gleicher Zeit mit Ziitzer 
brach die Cholera, ohne nachweisbare Ansteckung, in 
Gollin aus, einem Dorfe von 281 Einwohnern, das um 
einen grossen Wasserpfuhl gebaut ist. Der 
7 jährige Sohn des Meiers B. erkrankte am 14. Sep- 
tember 1849 und starb den andern Tag, ohne dass 
der Knabe aus dem Dorfe gewesen; entfernt von 
ihm und ohne dass eine Berührung stattgefunden, er- 
krankte und starb am 19. ein Arbeitsmann, und am 21, 
der von Beiden entfernt wohnende Tischler, der die 
Särge gemacht hatte, und die Krankheit breitete 
sich durchs ganze Dorf aus. 

Dauer: vom 14. September bis 31. October. 

Zahl der Todten . . . 19. 

20. Trebbin, Der 82jährige Dachdecker C* arbei- 
tete in Gollin, erkrankte daselbst am 24. October 1849, 
ward nach Trebbin gebracht, und starb am 25. Octo- 
ber; seine Frau starb am 27.; kein Fall mehr. 

21. Hoppcnmübl, Ohne nachweisbare An- 
steckung erkrankte in Hoppenmühl am 13. Septem- 
ber 1849 der Knecht 5., er ward nach Zippnow ge- 
bracht, und starb dort am 14.; am 15. erkrankte der 
Knecht M. daselbst, er ward nach Jagdhaus gebracht, 
und starb dort am 16. Es erkrankten noch 4 Men- 
schen, und starben davon 2. 

• 

22. Jagdhaus. Der aus Hoppenmühl nach Jagd- 
haus gebrachte Knecht M. starb dort am 16. Septem- 
ber 1849. Ohne mit ihm in Berührung gewesen 
zu sein, aber in seiner Nahe wohnend, starb der Dorf- 
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diener D. am 17. September, und die Krankheit blieb 
an der einen Seite der Plietnitz. 

Jagdhaus, mit 385 Einwohnern, gehört zu den ärm- 
sten Dörfern des Kreises, war kürzlich erst abgebrannt, 
und fand theilweise eine Ueberfüllung der neuen und noch 
ganz feuchten Wohnungen Statt. Lebensmittel waren 
knapp, und .viele lebten von -Kartoffeln und kleinen 
Weissfischen, die sie in der Plietnitz fingen. Diese 
waren, wie ich mich überzeugte, kaum gahr oder sauer 
gekocht, und wurden so lange gegessen, als der Pa- 
tient nur noch Appetit hatte. Als ich am 27. hinkam, 
waren 19 erkrankt und gestorben; ich sorgte für ge- 
sunde Nahrung und Pflege, und schreibe es dem zu, 
dass die Krankheit gutartiger und bald beendet wurde. 

Dauer: vom 16. September bis 4. öctober. 

Zahl der Kranken . . . 36. 

„ „ Todten .... 26. 

23* In dem Jagdhaus nahegelegenen und zu der- 
selben Gemeinde gehörenden Neubrück, mit wenigen 
Personen, starb am 23. September 1849 ein Mann an 
der Cholera, der in Jagdhaus erkrankte; kein zwei- 
ter Fall. 


24. ZippnOW. Der in Hoppenmühl an der Cho- 
lera erkrankte Knecht 5. starb in Zippnow — 1560 
Einwohner — bei seinem Vater am 14. September 
1849; sein Vater erkrankte an demselben Tage und 
starb am 15. Die Krankheit blieb auf einen 
kleinen Raum derselben Strasse beschränkt. 
Der schwächliche, dabei sehr ängstliche Apotheker, in 
dessen nächster Nähe die Krankheit war, starb. 


ji (1 r i / 


! 7 


Dauer: vom 14. September bis 1. October. 
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Zahl der Kranken 
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25. Rederitz. Die Häuslerfrau M. war am 12. Sep- 
tember in D.-Crone, wo die Cholera herrschte, ohne 
wissentlich .mit Kranken in Berührung gewe- 
sen zu sein, kehrte krank nach Hause zurück und 
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starb am 13. September 1849. Mit ihr ziemlich zu glei- 
cher Zeit erkrankte und starb das einige Häuser davon 
wohnende dreijährige Kind des Arbeitsmannes U., ohne 
bei der M . seit ihrer Rückkehr gewesen zu 
sein; die Krankheit blieb an dem einen Ufer der Pilo. 

Rederitz, mit 774 Einwohnern, an der Pilo, ist ein 
wohlhabendes Dorf, aber mit vielem Gesindel, und die 
von diesem bewohnten Häuser wurden zuerst und be- 
sonders heimgesucht; aus drei Häusern starben fast 
sämmtliche Bewohner aus. Ich fand, dass sämmtliche 
Kranke Buttermilch, die sauer und meistens widerlich 
war, in Massen tranken, und fand darin den Grund, 
dass sie sämmtlich auch gestorben waren. Seit meiner 
Anwesenheit genasen mehrere. 

Dauer: vom 13. September bis 6. October. 

Zahl der Kranken ; . . 28. 

„ „ Todten .... 20. 

26* Neuzippnow. In Neuzippnow, mit 242 Einwoh- 
nern, starb, ohne dass eine Ansteckung zu er- 
mitteln gewesen, in Folge einer heftigen Erkältung, 
der 36 Jahre alte Tagelöhner D . am 4. September; 
kein zweiter Fall. 

27* Freudenfier. Freudenfier, ein wohlhabendes 
Dorf mit 863 Einwohnern, an der Pilo. Am 22. Sep- 
tember 1849 erkrankte der von seiner Wiese heim- 
kehrende Bauer L ., ohne jede äussere Veranlassung 
und ohne mit Clio lera-Kra n k en in Berührung 
gewesen zu sein, und starb am 23. September an 
der Cholera. Mit ihm zugleich, fast zur selben Stunde, 
erkrankte, starb aber schon am selben Tage, das fünf- 
jährige Kind des Einliegers H . , eines Diebes, am an- 
dern Ufer der Pilo wohnend, ohne dass Beide in 
Berührung gewesen wären. Die Krankheit 
breitete sich durchs ganze Dorf aus. 

Dauer: vom 22. September bis 27. October, 

Zahl der Kranken . . . 23. 

„ „ Todten .... 14. 
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28« Sagemühl. In Sagemühl, mit 207 Einwohnern, 
an der Chaussee und \ Meilen von D.-Crone, erkrankte 
und starb am 7. September 1849 die Frau eines Schnei- 
ders, die öfter nach D.-Crone gegangen war; kein zwei- 
ter Fall. Am 24. September 1849 erkrankte und starb 
die Frau eines Arbeitsmannes, die, ohne mit Kranken 
zusammen gewesen zu sein, in Freudenfier war, und 
in ihrem Hause erkrankten fast sämmtliche Bewohner, 
aber nur 2 starben; andere Fälle kamen nicht 
weiter vor. 

29» Lebelinke. Der Mann der Hebamme 'K. aus 
Lebehnke, mit 1040 Einwohnern, einem sehr reichen 
Dorfe, aber mit vielen Armen, war in Sagemühl in Ar- 
beit, erkrankte dort, ward cholerakrank nach Hause ge- 
bracht und starb an demselben Tage, am 27. October 
1849. Frau und beide Kinder starben gleichfalls; die 
Krankheit verbreitete sich d urchs ganz e D orf. 
Zu Anfang der Epidemie fand ich ausser der 
Cholera, unabhängig von ihr in mehreren Häu- 
sern, Unterleib s -Typhus. 

Dauer: vom 27. September bis 27. November. 

. Zahl der Todten . . . 28. 

30. Borkendorf. Der Müller E. hatte Anfangs 
October 1849 in Schneidemühl, wo die Cholera herrschte, 
eine Cholera -Leiche gesehen, entsetzte sich dermaas- 
sen vor ihr, dass er noch zitternd am ganzen Körper 
nach Borkendorf kam ; um 2 Uhr Nachmittags erkrankte 
er und um 7 Uhr Abends war er todt. Kein zweiter 
Fall. Am 5. November erkrankte die Bauerfrau St., 
die Tags zuvor bei kalter Witterung Wrucken ausge- 
zogen und sich erkältet hatte, und starb am 6. an der 
Cholera. Ihr Mann und ihre Schwiegermutter erkrank- 
ten bald darauf und starben, sowie die Wittwe T., die 
die Kranken gepflegt hatte. Ausser diesen erkrankten 
in den beiden Häusern der S. und der T. noch 3 Per- 
sonen, genasen aber. 

Das Dorf, mit 295 Einwohnern, liegt an der floss- 
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baren Küdde. Obwohl das Flössergeschäft hier sehr 
bedeutend, ist doch während desselben kein Cholerafall 
vorgekommen. 

: 31«. JL - Friedland, ln M.-Friedland, mit 2250 Ein- 
wohnern, worunter 499 Juden, einer früher sehr rei- 
chen, jetzt verarmten, sehr gesund gelegenen Stadt, war 
1849 und 1852 die Cholera, a. Der erste Fall trat am 
16. October 1849 bei dem sonst gesunden Tagelöhner 5. 
auf, der nirgends war, wo Cholera herrschte. 
Er war in der kalten Nacht vom 15. zum 16. ganz 
entblösst auf den Hof gegangen, erkrankte am 16., 
Morgens 8 Uhr, und starb am selben Tage. In einer 
ganz andern Gegend wohnend, ohne mit Cho- 
lera-Kranken oder mit dem S. zusammen ge- 
wesen zu sein, erkrankte und starb an demselben 
Tage, am 16. October, die 13jährige Tochter des Schuh- 
machers V . , und die Krankheit breitete sich angeblich 
über alle Theile der Stadt aus. 

Dauer: vom 16. October bis 24. November. 

Zahl der Todten . . . 87. 

Jüdische Todte .... 5 (nur Arme). 

6. Im Jahre 1852 wurde die Krankheit, aller 
W ahrscheinlichkeit nach, ausHenkendorf ver- 
schleppt, da die Bewohner dieses, von der Cholera 
heimgesuchten Dorfes fast täglich in dem \ Meile ent- 
fernten M.-Friedland und gerade bei dem K. einkehr- 
ten, wo die Wittwe S. den Branntweinverkauf besorgte. 
Die Wittwe S. war die erste Kranke, starb am 22. Sep- 
tember 1849, und das Kind des Kaufmannes K . die 
zweite und starb am 23. Die Krankheit verbrei- 
tete sich, * mit Ausnahme des Damm-Stadt- 
theiles durch die ganze Stadt. Zwei alte 
Frauen wachten 2 Tage und Nächte, zum Theil 
im Freien, bei der Leiche de s Kindes /L, ohne 

zu erkranken. 

» 

Dauer: vom 19. September bis 29. November. 

Der vorletzte Erkrankungsfall: am 9. November. 

„ „ Todesfall: „ 4. „ 
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Der letzte Erkrankungsfall: am 26. November, endete 
am 29. mit dem Tode. 

Zahl der Kranken . . . 136 (?!). 

Jüdische Kranke . . 33 (?!). 

Zahl der Todten . 64. 

Jüdische Todte 6. 

Erkrankungen kamen vor in 83 Häusern. 

1 Kranker in 53 „ 

mehrere in 30 „ 

Todesfälle in 43 „ 

1 Todesfall in ..... 30 „ 

mehrere in 13 „ 

In einem Proletarier -Hause starben 7. 

32« Ludwigshorst, Der Sohn des Gutsbesitzers 
R. erkrankte in M. -Friedland in der Pension an der 
Cholera, ward zu den Eltern nach Ludwigshorst ge- 
bracht und starb am 3. November 1852; kein zwei- 
ter Fall. Ausser der Herrschaft wohnen hier mehrere 
Hausinnen-Familien. 

33. Wordell. Der Bauer H. aus Wordell, mit 
182 Einwohnern, hatte seinen in M.-Friedland an der 
Cholera erkrankten Bruder gepflegt, er kam nach Hause 
und starb am 15. October 1849; es erkrankte und 
starb in seinem Hause noch sein Bruder am 17. Octo- 
ber; sonst keine Fälle. 

34. Stranz. Am 24. October 1849 erkrankte der 
Knecht M. in D.-Crone und starb am 25.; Mutter und 
Bruder, beide aus Stranz, mit 682 Einwohnern, % Mei- 
len von D.-Crone, an der Chaussee gelegen, und mit 
ihm in ununterbrochenem Verkehre, pflegten ihn bis 
zum Tode. Die Mutter, die sämmtliche Effecten des 
Sohnes, auch Betten, mit sich nach Stranz nahm, blieb 
gesund; der Bruder, der von ihr entfernt wohnte, be- 
kam etwas Durchfall; dagegen erkrankte am 28. der 
Beiden nicht nahe wohnende Arbeitsmann JL, der seit 
langer Zeit das Dorf nicht verlassen hatte 
und mit den oben genannten Personen in kei- 
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ner Berührung war, der aber die Nacht vorher sich 
besoffen und in einem Stalle ausgeniiehtert hatte; er 
starb am 29. Kurz hintereinander starb das ganze, aus 
9 Personen bestehende Haus aus; sonst kein Fall. 

35. Brotzen. Eine Escadron Husaren war am 
28. October 1849 nach D.-Crone gekommen; sie ver- 
lor dort einen Mann an der Cholera und marschirte 

i 

am 30. aus. Unterwegs erkrankte ein Husar und starb 
an demselben Tage in Brotzen (mit 551 Einwohnern) 
bei dem Bauer Z. Am 1. November erkrankte in dem- 
selben Hause die Tagelöhnerfrau Z. und starb. Mit 
ihr zugleich und ziemlich zur selben Stunde erkrank- 
ten, einige Häuser davon, zwei Töchter des Invaliden 
R . , von denen die jüngere, gleich vielen andern Kin- 
dern des Dorfes, bei dem kranken Husaren gewiesen 
war, und starben die eine am 2., die andere am 8. No- 
vember. Die Krankli ei t blieb in der Quergasse, 
wo die ersten Kranken waren. 

Dauer: vom 30. October bis 12. December. 

Zahl der Todten ... 7. 

r 

36. Klawittersdorf. Ohne nachweisbare An- 
steckung erkrankten und starben in Klawittersdorf 
die ßauerfrau S. und deren Tochter am 21. und 
26. September 1849, ohne dass anderweitige Erkran- 
kungen vorkamen. 

37* Zechendorf. Ohne nachweisbare A n s te k - 
kung erkrankte der Arbeitsmann N. am 20. September 
an der Cholera und genas; am 22. erkrankte und starb 
sein 2 jähriges Kind; am 26. erkrankte der Arbeitsmann 
P., ohne mit N. in Berührung gewesen zu sein, und 
starb am 27. September; am 4. October erkrankte zum 
zweiten Male der Arbeitsmann N. an der Cholera und 
starb am 5. October. Anderweitige Fälle kamen 
nicht vor. " . 

/ 

38. Jastrow. a. Am 20. August 1849 kam ein 
Wehrmann krank nach Jastrow, der, wenn auch nicht 
gewiss, doch höchst wahrscheinlich, Cholera-Orte pas- 
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sirt hatte, und starb am 21. an der Cholera. ,Am 22« 
erkrankte und starb in demselben Hause das Kind der 
Arbeitsfrau K. y und die Krankheit hielt sich in 
einer sehr begränzten Gegend, dem ärmsten 
Theil der Stadt. Die Gestorbenen sind, mit Aus- 
nahme eines einzigen, Proletarier. 

Dauer: vom 20. August bis 12. Oetober. 


Zahl der 'Todten ... 18. 


t * 


• i i 

b. Am 10. September 1852 starb in Jastrow der 
Postsecretair B.; der einzige Cholerafall. 


* « \ t < 

c. Im Jahre 1853 war in weiter Gegend keine 
Cholera, die Epidemie konnte in Preussen als erloschen 
angesehen werden, als eine arme Frau, angeblich in 
Folge einer Erkältung, erkrankte und am 21. Septem- 
ber an der Cholera starb ; am 4. Oetober erkrankte ein 
Arbeitsmann, zwar nicht in derselben Strasse, aber 

* * K j 1 

doch nahe wohnend, an der Cholera, und starb am 5., 
ohne mit der ersten Kranken in Berührung gewesen zu 
sein. Die Krankheit hielt sich lediglich in der 
Strasse dieses Kranken. 

Dauer: vom 21. September bis 8. November. 

• Zahl der Kranken . . . 18. 

,, ' „ Todten .... 5. 

Jastrow ist eine wohlhabende, sehr gesund gele- 
gene Stadt mit 3641 Einwohnern. 


39« Dammlang. Ohne nachweisbare Ansteckung 
erkrankte und starb am 5. November 1849 der Bauer 
B . und am 11. die im Hause wohnende Einliegerwittwe 
P. Die Krankheit blieb auf einen kleinen Be- 
zirk begränzt. 

Dauer: vom 5. November bis 2. Deceinber. 

Zahl der Todten ... 9. 


40. Schulenberg. a. Am 7. November 1849 starb 
eine Frau, ohne nachweisbare Ansteckung, in Schulen- 
berg an der Cholera; kein zweiter Fall. 

6. Am 31. Oetober 1852 starb der von Tuetz 
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heimkehrende Pächter üf. an der Cholera; kein zwei- 
ter Fall. 

• t 

41. Clansdorf. Ohne nachweisbare Ansteckung, 
die Cholera herrschte aber in dem \ Meilen entfernten 
D.-Crone, erkrankte und starb am 9. November die 
Wittwe.4.; die Cholera verbreitete sich durchs 
ganze Dorf. 

Dauer: vom 9. bis 29. November. 

Zahl der Todten ... 19. 

• ii * 

42. Clansdorfer Hammer, ln dem benachbarten 
Hammer kamen drei Todesfälle in verschiedenen Häu T 
sern vor. 

43. Schrotz. Ohne nachweisbare Ansteckung starb 
am 30. October 1849 in Schrotz die 16jährige Toch- 
ter des Arbeitsmannes S. an der Cholera , und am 4. 

ihr Vater; keine weitere Fälle. 

• * / 

44. Henkendorf. Der den Trunk liebende Arbeits- 

mann F., der den Tag über Graben gemacht und sich 
dabei stark erhitzt und erkältet hatte, kam des Abends 
am 11. September 1852 noch gesund nach Hause, ass 
mit grossem Appetite Abendbrod und begab sich zu 
Bett, ln der Nacht klagte er über Leibschmerzen, am 
Morgen des 12. bekam er Durchfall und am 13., Mor- 
gens 3 Uhr, war er todt. In Tuetz war er nicht 
gewesen, und eine Ansteckung, trotz der sorg- 
fältigsten Nachforschung, nicht zu ermitteln. 
In demselben Hause erkrankten und starben am 13. und 
14. noch 4 Personen, und die Krankheit verbreitete 
sich durch den grössten Theil des Dorfes; sie liess nur 
einen kleinen Theil frei. ‘ 

Zahl der Kranken ... 38 (lauter Proletarier), 

» j> Todten .... 27. 

-noJuicjc , uiti *»uLi 
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D y ck • • • • 

780 

1S48 

27.Sept. — 14.0ct. 18 Tag. 

57 

18 

2. 

Lubsdorf . . 

350 

— 

7.0ct. — 23.Nov.4S „ 

85 

15 

3. 
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Halten wir uns frei von jeder Hypothese, und nur 
an den mit Sicherheit ermittelten Thatsachen, sehen wir 
ab von der wissenschaftlichen Bedeutung der contagio- 
sen Krankheit, wonach dies eine solche ist, die wäh- 
rend ihres Verlaufes im kranken Körper einen Stoff aus- 
scheidet, der auf gesunde übertragen dieselbe Krankheit 
in ihnen hervorbringt, und die, so lange der Stoff, wie 
dies bei der Cholera der Fall ist, ganz unbekannt, für 
practische Zwecke unbrauchbar ist, und halten wir uns 
an die gemeine Bedeutung des Wortes „ansteckend“, 
wonach es soviel als „übertragbar“ ist: so ergeben die 
oben mitgetheilten Beobachtungen bei einer vorurtheils- 
freien Prüfung mit unzweifelhafter Evidenz, dass die 
Cholera eine ansteckende Krankheit ist. 

Gehen wir die oben mitgetheilte Tabelle durch: so 
ist die Ansteckung unzweifelhaft in Jagdhaus, D.-Crone, 
Trebbin, Zippnow, Lebehnke, Brotzen, Wordell, Tuetz. 
Schon in Jagdhaus (cf S. 18) ist die Annahme, dass 
die Krankheit zur Zeit von selbst entstanden, wenn 
auch der cholerakranke Knecht nicht dorthin gebracht 
wäre, weil der zweite Kranke mehrere Häuser von ihm 
entfernt wohnte, und nicht mit ihm in Berührung war, 
eine ganz unmotivirte; aber ganz unzweifelhaft ist die 
Ansteckung an den anderen obigen Orten, wo der zweite 
Fall stets in dem Hause, zum Theil in der Familie vor- 
kam, wohin der Kranke gebracht war; in Tuetz tritt 
sie noch dadurch so unzweifelhaft hervor, weil zur Zeit 
die Krankheit im Kreise und in weiter Umgegend nicht 
vorhanden war. 

Eben so gewiss die Ansteckung, eben so gewiss 
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ist, wenigstens in practiseher Beziehung, dass die Cho- 
lera auch aus anderen Gründen — spontan — 
entsteht. Ich sage in practiseher Beziehung, weil 
der Contagionist von reinem Wasser behaupten könnte, 
dass, da uns der Stoff noch unbekannt, er jedenfalls 
ein sehr feiner mikroskopischer ist, die tausend Wege 
gar nicht zu berechnen sind, wie er von einem Orte 
nach noch so entfernten verschleppt werden kann. Ge- 
ben wir dies auch in wissenschaftlicher Beziehung zu: 
so ist doch klar, dass eine Ansteckung, die auf so un- 
erkennbare und un erforschbare Weise stattfindet, in 
practiseher Beziehung als nicht vorhanden, und nicht zu 
bekämpfen, betrachtet werden muss. Solche Fälle finden 
wir in D.-Crone, Tuetz und Jastrow (cf. S. 11 — 16 u. 24). 
Im ganzen Kreise keine Cholera; der nächste Cholera- 
ort 14 Meilen entfernt, als 1) am 1. December 1848 der 
an einem Halsübel krank danieder liegende Arbeitsmann 
W. von der Cholera ergriffen wurde und starb; kein 
zweiter Fall; als 2) am 8. December 1848 der kränk- 
liche an seiner gewöhnlichen Kolik leidende Tischler V. 
an der Cholera starb. Den Fall in D.-Crone behandelte 
ich selbst, es war die asphyclische Form mit allen cha- 
racteristischen Zeichen. Hier wie in Tuetz, wohin ich 
zur Constatirung der Krankheit gereist war, bot ich Al- 
les auf, um den Ursprung aufzufinden, aber vergeblich, 
und ich hoffe, dass liier Niemand den Einwand nicht 
hinreichend sorgfältiger Untersuchung erheben wird, da 
diese hier gar nicht schwierig, kein Cholerafall in wei- 
ter Gegend und von beiden Kranken seit langer Zeit 
die Stadt nicht verlassen war. Diese Fälle müssen min- 
destens in practiseher Beziehung, als ohne Ansteckung 
entstanden betrachtet werden. Indess lassen sie noch 
einen Einwand zu. Es gehört gar nicht zu den selte- 
nen Erscheinungen, dass zu Ende der Epidemie noch 
ein oder ein paar Nachzügler in grossen Intervallen (von 
8 und 14 Tagen) kommen; es könnte also möglich, 
wenn auch nicht wahrscheinlich sein, dass einer der 
letzten November-Kranken oder dessen Effecten in der 
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nicht geahnten Nähe der beiden Kranken gewesen, -und 
dass wie in Dyck bei den Arbeitern die Cholera erst 
spät zum Ausbruche gekommen wäre. Aber die Cho- 
lera-Epidemie in Jastrow (c/r. S. 24) .lässt über die 
spontane Entstehung gar keinen Zweifel zu; hier kann 
eine Uebertragung nicht stattgefunden haben, weil die 
Cholera in Preussen bereits als erloschen zu betrach- 
ten war. ' 

An den übrigen in dem Verzeichniss vermerkten 
Ortschaften ist die Contagiosität zweifelhaft, die Mehr- 
zahl indess spricht mehr für die Ansteckung als für die 
spontane Entstehung. Man muss daher die erstere als 
Regel, die letztere als Ausnahme betrachten. 

Wie erfolgt die Ansteckung? Aus dem Be- 
obachteten lässt sich die Frage mit Sicherheit nur, da- 
hin beantworten, dass, die Ansteckung durch Be- 
rührung die Ausnahme, dass die Nähe, das 
Zusammensein mit Kranken dazu nicht erfor- 
derlich ist, dass sie in grosser Entfernung 
und von anscheinend Gesunden erfolgen kann, 
dass das Verweilen oder Wohnen in einem 
Cholera-Bezirk dazu vollständig genügt, und 
die gewöhnlichste Art der Mittheilung ist. 

Im Kreise waren 12 Aerzte und 24 Geistliche in steter 
Berührung mit Cholera -Kranken, nur ein Arzt bekam 
einen leichten Anfall, Krankenwärter, Leichenwäsche- 
rinnen wurden nur ausnahmsweise ergriffen, und wie 
D.-Crone, Tuetz, M.-Fricdland zeigen, sind eine Erkran- 
kung, zumal ein Todesfall in einem Hause, einer Fami- 
lie die Regel. In D.-Crone kamen Erkrankungen in 
360 Familien vor, 1 Fall in 289; Todesfälle in 135 Fa- 
milien, 1 Fall in 117; in Tuetz kamen Erkrankungen 
in 33 Häusern vor, 1 Fall in 17; Todesfälle in 22 Häu- 
sern, 1 Fall in 17; .in M.-F riedland kamen Erkrankun- 
gen in 83 Häusern vor, 1 Fall in 53; Todesfälle in 
43 Häusern, 1 Fall in 30. 

Hieraus geht mit Gewissheit hervor, dass die in 
nächster Berührung mit den Kranken sich Befindenden 
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noch am wenigsten gefährdet sind, dass wo ein Todes- 
fall in einem Hause, einer Familie gewesen, die Mitbe- 
wohner, die nächsten Angehörigen noch mehr als die 
Nachbaren geschützt sind. Eben so geht aus den er- 
mittelten Thatsachen hervor, dass die Ansteckung in 
grosser Ferne und von anscheinend Gesunden erfolgen 
kann. In Dyck kommen die Arbeiter, die Cholera-Orte 
* passirt hatten, gesund an, bei ihrer Ankunft liegt ein 
junger Mensch an einem Halsübel krank darnieder, kei- 
ner der Arbeiter war in seinem Hause, und er ist der 
erste Kranke, der von der Cholera ergriffen wird ; nach- 
dem er und eine Hausinnenfrau gestorben, erkrankten 
erst die Arbeiter. • In D.-Crone kommt R. anscheinend 
gesund an, wenn auch an Durchfall leidend; die mit 
ihm in keiner Berührung gewesene, fern von ihm woh- 
nende Frau P. ist die erste Kranke, und dann kommt erst 
R . Gehen wir die meisten oben mitgetheilten Fälle durch, 
in den wenigsten ist eine Berührung, nicht einmal eine 
besondere Nähe mit Kranken nachzuweisen. In Zützer, 
in Rederitz waren die betreffenden Personen mit kei^ 
nem Cholera-Kranken zusammen, nur am Cholera-Orte 
gewesen und sie erkrankten; selbst in Jagdhaus war 
der zweite Kranke in keiner Berührung mit dem ersten. 
Wer hier die Uebertragung von anscheinend Gesunden 
und aus der Ferne nicht zugiebt, der hält obige Fälle 
überhaupt nicht für ansteckend, dehnt die spontanen 
Fälle nach weiter aus, muss aber um so mehr den spä- 
ter zu entwickelnden sanitäts -polizeilichen Massregeln 
beitreten. 

Es zeigt nun aber die Cholera die meiner Ansicht 
nach ganz eigenthümliche Erscheinung, dass sie nur aus- 
nahmsweise den Ort in seiner Totalität ergreift, sie um- 
gränzt sich vielmehr und bildet Cholera-Be- 
zirke. D.-Crone ist in dieser Beziehung besonders lehr- 
reich. Denken wir uns die Stadt in drei Bezirke getheilt^ 
nennen wir den mittleren den ersten, den östlichen den 
zweiten und den westlichen den dritten Cholera-Bezirk — 
wobei selbsvertstandlich von einer scharfen Abgränzung 
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nicht die Rede ist, diese vielmehr durch sehr krumme, 
unregelmässige Linien bewirkt gedacht werden muss — : 
so war es in der ersten Epidemie der mittlere und nur 
einzelne Fälle kommen im zweiten vor, kein einziger 
im dritten; in der zweiten war es der 2. Bezirk, ein- 
zelne Fälle im ersten, keiner im 3ten; in der dritten 
war es der dritte, einzelne im zweiten, keiner im ersten. 
Ganz auf dieselbe Weise sehen wir sie in den meisten 
Orten sich auf einzelne Stadt- und Dorftheile beschrän- 
ken. In unserem Kreise sind es 9 Ortschaften, in de- 
nen eine begränzte Verbreitung nicht stattfand, wobei 
ich jedoch bemerken muss, dass, da ich an diesen Or- 
ten die Verbreitung nicht selbst verfolgt habe, und die 
Angaben von der Ortspolizei herrühren, diese an einem 
und dem anderen Orte sich getäuscht haben konnte, 
weil sie wegen einzelner hier und da vorkommender 
Fälle die Verbreitung durch das ganze Dorf, die ganze 
Stadt annahm. Schritt- und sprungweise wie im Grossen, 
so verbreitet sie sich sternartig nach allen Seiten am 
Orte selbst; sie ergreift gewöhnlich zuerst einige Nach- 
barhäuser, springt dann zu einer entfernten Stelle und 
geht nun an beiden Orten nach verschiedenen Richtun- 
gen vor, sie springt wieder und hat schon drei Stellen, 
wo sie haust u. s. w. und so geht sie, je länger sie 
dauert, immer weiter bis zu einer gewissen Gränze, die 
sie nicht überschreitet, und in der sie sich lange be- 
wegt, die sie aber wohl überschreiten würde, wenn sie 
nicht ihr Ende fände. Ich muss es daher als Regel 
hinstellen, dass die Cholera an jedem Orte sich auf 
einen bestimmten mehr oder weniger grossen Raum 
beschränkt, trotz des ununterbrochenen Verkehrs mit 
den übrigen Theilen. Diese Erscheinung fand ich bei 
anderen epidemisch -contagiosen Krankheiten nur aus- 
nahmsweise; ich will gar nicht von Scharlach, Masern 
sprechen, auch Pocken- und Typhus-Epidemien, die in 
neuester Zeit häufig genug vorkamen, bildeten niemals 
Bezirke; sie waren bei einiger Erheblichkeit immer durch 
den ganzen Ort verbreitet, hier und da. Es geht hier- 
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aus mit Sicherheit hervor, dass der Boden bei der Cho- 
lera eine Hauptrolle spielt, dass er vielleicht der Träger 
des Contagium ist, weil, wenn er sich indifferent ver- 
hielte oder die Luft es wäre, diese Abgränzung auf einen 
Bezirk bei ununterbrochenem Verkehre am Orte nicht 
begriffen werden könnte. Einen in dieser Beziehung 
interessanten Fall bietet das Militair-Lazareth von D.- 
Crone in der ersten Cholera-Epidemie dar; es lag aus- 
serhalb des Cholera -Bezirkes; dorthin wurden vier in 
dem Cholera-Bezirk an der Cholera erkrankte Soldaten 
gebracht, von denen drei starben; keiner der im Laza- 
reth sich befindenden anderweitig kranken Soldaten — 
und es waren wohl täglich 20 — 25 darin — , keiner der 
sonstigen Bewohner des Hauses, kein Nachbar erkrankte 
an der Cholera; die Gegend blieb diesmal vollständig 
frei; erst in der dritten Epidemie ward diese Gegend 
ergriffen. Ein einzelner Fall beweist natürlich nichts, 
und will ich aus ihm daher auch nichts Bestimmtes 
folgern über den Ort, wo Cholera-Lazarethe zu errich- 
ten, noch ob es gerathen, Cholera-Kranke mit anderen 
zusammenzubringen; nur darauf möchte ich schliessen, 
dass Aengstlichc, statt den Ort zu verlassen, was, wie 
die Erfahrung lehrt (s. R., S. 11, 6.), nicht immer schützt, 
noch am besten tliun, wenn es möglich, den von der 
Cholera entferntesten, entgegengesetztesten Stadttheil 
zum Aufenthalt zu wählet! ; sie sind hier in den meisten 
Fällen vor der Cholera sicher, wenigstens viel sicherer 
als in einem noch cholerafreien Orte. Schliesslich noch 
die Versicherung, dass ich mir in der zweiten Cholera- 
Epidemie in D.-Crone, die durch An Steckling unfehlbar 
entstanden, alle mögliche Mühe gegeben habe, die ein- 
zelnen Fälle ihrem Ursprünge nach zu verfolgen, in den 
allermeisten war die Antwort: wir sind nicht mit Cho- 
lera-Kranken in Berührung gekommen, und die Bemer- 
kung, dass nach den obigen Beobachtungen ein Folgen 
der Cholera die Verkehrstrassen entlang durchaus nicht 
stattgefunden hat ; im Gegentheil waren es in der Re- 
gel entfernte und ausser Verkehr stehende Ortschaften, 
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wohin sie ging; die in nächster Nähe, in stetem Ver- 
kehr sich befindenden blieben nieistentheils verschont. 

Es fragt sich nun, wenn Jeder, der im Cho- 
lera-Bezirk wohnt, von der Krankheit bedroht 
ist, welche Momente bedingen die wirkliche 
Erkrankung? Leider bin ich diese Frage nur dahin 
zu beantworten im Stande, dass die Hauptsache 
Dispos ition, dass das Proletariat besonders 
gefährdet ist, und dass überwältigende äussere 
Ursachen sie hervorrufen. Es ist dies wenig, aber 
Alles, was mit Sicherheit behauptet werden kann. 

Dass das Proletariat vorzugsweise gefährdet ist, 
steht fest. 

Ich habe freilich nur für D.-Crone die betreffenden 
Zahlen ermittelt, sie sind aber so schlagend, dass sie 
keinen Zweifel zulassen. Das Proletariat beträgt 33£, 
es gehören aber von den Cholera-Kranken 64£, von den 
Todten 55£ zu ihm. Geht man sämmtliche Kranken- 
und Todtenlisten durch, immer sind es Arbeitsleute, 
arme Handwerker, Almosenempfänger und deren Fami- 
lien, die darin verzeichnet sind. Es muss dies als eine 
der Cholera eigenthümliche Eigenschaft betrachtet wer- 
den, weil, wenn gleich alle epidemisch-contagiösen Krank- 
heiten die Armen verhältnissmässig mehr heimsuchen 
als die Wohlhabenden, weil Dürftigkeit, Unreinlichkeit 
u. s. w. als . schädliche Momente einwirken, ein v so un- 
günstiges Verhältniss nie bei Scharlach, Masern, Typhus 
u. s. w. gefunden wird. Es fragt sich, was macht den 
Proletarier zum Proletarier? Eine eigenthümliche Kör- 
perbeschaffenheit kann es nicht sein, denn wenn wir 
gleich diese Leute nicht als besonders kräftig und kern- 
gesund betrachten können: so sind sie — die Arbeits- 
unfähigen abgerechnet — doch keineswcges schwäch- 
lich, kränklich, verweichlicht; sic sind an schwerer Ar- 
beit gewöhnt und abgehärtet; in ihrer Beschäftigung 
kann es nicht liegen, da der hiesige, fast durchschnitt- 
lich ungebildete Ackerbürger und die Knechte dieselben 
Arbeiten verrichten; in der Dürftigkeit allein kann es 
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auch nicht liegen, weil es hier nur zu viele in grosser 
Dürftigkeit lebende Juden giebt, ohne in gleicherweise 
von der Cholera heimgesucht zu sein; es liegt in ihrer 
ganzen Lebensweise, in dem Vereine von vielen ungün- 
stigen Verhältnissen: der Dürftigkeit, Unreinlichkeit, 
Wohnen in überfüllten Räumen, Hange zum Trünke 
und Gleichgültigkeit gegen ihren Körper. Je mehr, je 
intensiver diese Verhältnisse vorhanden sind, um so 
mehr ist das Proletariat gefährdet, und Familien, in de- 
nen viele oder alle Mitglieder ausstarben, gehörten aus- 
schliesslich der Hefe des Volkes an. Dass unter die- 
sen Umständen der Gegensatz des Proletariers: die 
Wohlhabenden und Gebildeten, am wenigsten gefährdet 
sind, ist leicht erklärlich, die wohlhabende Bevölkerung 
in D.-Crone auf 13 £ gerechnet gab doch nur 4-J Todte; 
dass dies aber auch bei den Knechten und Mägden, 
den hiesigen ungebildeten Ackerbürgern und bei den 
dürftigen Juden der Fall ist, liegt bei Knechten, Mäg- 
den und Ackerbürgern offenbar darin, dass es ihnen an 
Nahrung, Kleidung, gutem Bette nicht fehlt, bei den 
armen Juden, obwohl auch hier Unreinlichkeit nicht 
fehlt, in der dem Trünke nicht ergebenen Lebensweise, 
der grösseren Achtsamkeit, die sie ihrem Körper schen- 
ken und in der Unterstützung und Hülfe, die ihnen so- 
fort in Krankheitsfällen wird; die leichtere Arbeit kann 
es bei diesen nicht sein, weil der Packjude — das sind 
sie hier meistens — es viel schwerer hat, als mancher 
arme Handwerker. 

Was die äusseren Ursachen anbetrifft, wobei 
ich bemerke, dass ich von den allgemeinen, jede Epi- 
demie bösartig machenden Calamitäten, wie Hungers- 
noth, Krieg u. s. w., die bei uns nicht vorhanden wa- 
ren, absehe: so würde ich nur dann in Betreff ihrer 
ein sicheres Urtheil abzugeben im Stande sein, wenn 
ich wenigstens von den in D.-Crone Erkrankten nume- 
risch angeben könnte, bei wie vielen und welche äus- 
sere Ursachen aufzufinden waren, und zugleich von den 
gesund gebliebenen Bewohnern wüsste, wie viele sich 
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denselben Schädlichkeiten, ohne zu erkranken, ausge- 
setzt hatten. Indess ein der Sicherheit nahes Urtheil 
lässt sich dahinabgeben, dass im Cholera-Bezirk, 
der jedesmal ergriffen wird, der sich überwälti- 
genden äusseren Schädlichkeiten aussetzt. Wer 
Cholera-Epidemien beobachtet hat, wird dies zugeben, und 
die Ueberzeugung theilen, dass nichts leichter ist, als sich 
die Krankheit, durch heftige Erkältung und bedeutende 
Diätfehler, a b sicht lieh zuzuziehen. Schon dass das 
Proletariat so unverhältnissmässig ergriffen wird, weistauf 
äussere Ursachen hin; aber wir finden auch in den oben 
mitgetheilten Beobachtungen, dass Kränklichkeit, Erkäl- 
tung, Diätfehler, Furcht als Gelegenheitsursachen Vorkom- 
men. Wer aber glaubt, dass jeder Diätfehler, jede Erkäl- 
tung, jede Aengstlichkeit die Krankheit zuzieht, der ist 
im Irrthum; finden sie im geringeren Grade Statt, dann 
schaden sie eben so oft, als sie gefahrlos vorüber- 
gehen , wobei natürlich die verschiedenen Epide- 
mien sich verschieden verhalten. Während der Epide- 
mien, die ich seit 1831 beobachtete und behandelte, 
beging ich zweimal, 1837 und 1849, unvorsichtig Diät- 
fehler; ich reiste das eine Mal nüchtern zu einer Cho- 
lera-Kranken, blieb daselbst, bis der Zustand sich bes- 
serte, that alles Nöthige selbst, und ass nichts, bis ich 
nach Hause gekommen war; nicht die geringste Unbe- 
quemlichkeit erfuhr ich; ein anderes Mal ass ich saure 
Gurken, die ich im Ganzen schlecht vertrage, während 
ich viele Cholera -Kranke zur Behandlung hatte, auch 
hier kam ich ganz glücklich davon. 

Ausser der proletarischen Lebensweise und äusseren 
überwältigenden Ursachen vermochte ich nichts aufzu- 
finden , was auch nur einigen Aufschluss geben könnte 
über das Ergriffenwerden im Cholera-Bezirk. Ohne er- 
kennbaren Grund wird hier — von obigen beiden Ursachen 
abgesehen — der eine ergriffen, während der andere un- 
ter denselben Verhältnissen verschont bleibt. Hier kann 
es nur einen Grund geben: «Disposition, freilich ein 
Etwas, das uns für practische Zwecke ganz unbrauch- 
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bar ist, da wir die erkennbaren Merkmale dieser Dis- 
position anzugeben ausser Stande sind. 

Ich komme nunmehr zur eigentlichen Lösung mei- 
ner Aufgabe: 

Die Wissenschaft hat gegen die Cholera drei spe- 
cifische Schutzmittel empfohlen: Sperre, Desinfcc- 
tion und Pr o phylaeti ca. Sehen wir, was sieleisten 
können. 

1. Die Sperre kann als Schutzmittel schon aus 
dem Grunde nicht gelten, weil die Krankheit auch ohne 
Ansteckung entsteht; keine noch so wirksame Sperre 
konnte Jastrow vor der Cholera -Epidemie des Jahres 
1853 schützen; sie kann aber auch die durch Ansteckung 
entstehenden nicht überall verhüten, weil sie durch an- 
scheinend Gesunde erfolgt, und es nicht an den Grän- 
zen, geschweige im Lande möglich ist, der Art zu sper- 
ren, dass auch die Gesunden ausser Verkehr treten. 
Die Sperre ist und bleibt lediglich ein Belästigungs-, 
ein den Verkehr störendes, aber den Zweck nicht ent- 
sprechendes Mittel. Was hätte im D.-Croner Kreise 
wohl die Sperre helfen sollen? Landsberg hätte — 
was doch rein unmöglich — so gesperrt werden müs- 
sen, dass auch Niemand herein- oder herausgelassen 
werden durfte, wobei trotzdem spontane Fälle in der 
Umgegend nicht verhütet wurden, und wenn man selbst 
die Arbeiter hätte 4 Tage Quarantäne halten lassen, die 
Krankheit wäre dennoch nach Dyck gebracht, da sie erst 
8 Tage nach ihrer Ankunft auftrat. .Wie sollten wir 
wohl in Dyck sperren, um die Verbreitung nach Marz- 
dorf und Machlin zu verhüten? 

Selbst wenn wir uns auf den Standpunkt des rei- 
nen Contagionisten stellen und annehmen, dass die Cho- 
lera stets durch Ansteckung entsteht, dass sie auch 1853 
nach Jastrow durch einen jener wunderbaren Zufälle 
gebracht ist, die wir zuweilen auch bei anderen Er- 
scheinungen beobachten, ohne sie uns erklären zu kön- 
nen, dass man deshalb den oder die ersten Fälle nur 
sperren brauchte, um die Weiterverbreitung zu verhü- 
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ten: so geht auch dies nicht: 1) weil es sich wohl sa- 
gen, aber nicht ausfiihren lässt, in jedem Dorfe einen 
Sachverständigen, etwa einen mit genauen Instructionen 
und den nöthigen Mitteln versehenen Heildiener zu sta- 
tioniren, ehe überhaupt die Cholera im Kreise ist, um 
sofort gleich bei den ersten Symptomen . die Sperre ein- 
zuleiten; 2) wenn dies selbst möglich, doch zu oft die 
Sperre zu spät kommt, weil der Ausbruch der Krank- 
heit, wie in Dyck, lange nach der Ansteckung erfolgt, 
weil man nicht die ersten Cholera -Kranken, sondern 
die ersten an Diarrhoen oder Uebelkeiten Leidenden 
sperren müsste, was doch unmöglich, da wir, so lange 
die Krankheit nicht am Orte ist, und selbst dann nicht 
einmal mit Bestimmtheit wissen können, ob es Vorläu 
fer sind oder nicht, und da, wie wir gesehen, es öfter 
vorkommt, dass einzelne sporadische Fälle auftreten, 
denen keine oder später und ohne Zusammenhang mit 
diesen eine Epidemie folgt. Wie sollen überhaupt die 
Vorläufer, da die ersten Kranken in der Kegel dem Pro- 
letariate angehören, zur Kenntniss kommeu? Selbst 
wenn ein Heildiener in jedem Dorfe ist, kann er nicht 
bei der grossen Unachtsamkeit und Indolenz der Dorf- 
bewohner sämmtliehe so . genau controliren , dass ihm 
nichts entgeht. Man kann wohl und muss während der 
Epidemie das Proletariat des Cholera-Bezirkes stets con- 
troliren, wie dies auch mit Erfolg in der ersten Cho- 
lera-Epidemie in D.-Crone geschehen, darüber wachen, 
dass kein Durchfall, keine Uebelkeit u. s. w. bei ihnen 
unbeseitigt bleibt; aber eine solche Beaufsichtigung, ehe 
die Cholera am Orte ist, halte ich für pure Unmöglich- 
keit; 3) kann die Sperre allein nichts helfen, wenn wir 
das Contagium nicht auch sofort zerstören können, was, 
wie wir sogleich sehen werden, nicht geht. Das Con- 
tagium ist ein sehr flüchtiges, die in der Nähe , des 
Kranken sich Befindenden sind in der Kegel weniger 
gefährdet, als die Entfernten, was kann also die Sperre 
des ersten Kranken helfen, wenn wir das ihm ausströ- 
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rnende, sich weithin verbreitende, jeden Cordon verach- 
tende Contagium nicht sofort zerstören können? 

2. Was die Desinfection betrifft: so muss ich 
auch sie für nutzlos erachten. Es sind zwar viele Mit- 
tel zur Desinfection empfohlen; ohne weitere Erörterung 
wird zugegeben werden, dass Chlor das Hauptmittel ist, 
und dass, wenn dies nichts leistet, von den anderen, wie 
Kohle, schwefelsaures Eisen, salpetersaure Räucherun- 
gen u. s. w. nichts zu erwarten ist. Ich w r erde zeigen, 
dass Chlor nichts helfen kann, und werde damit bewie- 
sen haben, dass auch die anderen Mittel nichts helfen 
können. Chlor wirkt verändernd auf die organische 
Materie, verwandelt namentlich bei Anwesenheit von 
Wasser die färbenden und riechenden Verbindungen in 
färb- und geruchlose. Es ist dies ein rein chemischer 
Process, indem das Wasser zersetzt wird, Chlor sich 
mit Wasserstoff zu Salzsäure verbindet und der Sauer- 
stoff in stala nascente die färbenden und riechenden Ver- 
bindungen in färb- und geruchlose verwandelt; er erfolgt 
nicht, wie die Verbindung von Chlor mit Ammoniak mo- 
mentan, er bedarf einer gewissen Zeit, wie dies die Bleich- 
kammern und die Versuche zeigen, um riechende Stoffe 
geruchlos zu machen, und was sich von selbst versteht, 
es bedarf einer bestimmten Quantität Chlor, zu wenig 
lässt einen Theil unzersetzt, zu viel zerstört die ganze 
Materie. Organische Stoffe werden in Folge der Fäul- 
niss riechend, stinkend, man hält daher jeden unange- 
nehm riechenden, stinkenden organischen Stoff für faul, 
und faul und übelriechend für identisch. Wir wissen, 
dass die Anhäufung faulender Materien in oder in der 
Nähe von niensehenbewohnten Räumen zu den gefähr- 
lichsten Krankheiten Veranlassung giebt, dass die durch 
die Ansammlung von riechenden Se- und Excreten ent- 
stehende Unreinlichkeit in Krankenhäusern sicher zum 
Lazarethfieber führt, und dass wir neben Luftreinigung 
kein sichereres Mittel haben, die sich ansammelnden 
riechenden Stoffe zu zerstören als Chlor. Dies und die 
Ansicht, dass das Contagium ein durch Fäulniss orga- 
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nischer Stoffe entstandener ist, führte zum Chlor als 
Desinfections -Mittel. Chlor bleicht, entfernt Gerüche, 
und wirkt fäulnisswidrig, dass es Contagien zerstört, 
beruht lediglich auf Analogie, und analogischen Schlüs- 
sen fehlt nur zu oft — die Wahrheit. 

Die Contagien sind bekanntlich entweder flüchtige 
oder fixe. Die ersteren sind uns vollständig unbekannt, 
noch hat kein noch so scharfes Mikroskop, kein noch so 
feines Reagens die geringste Auskunft ertheilt, wir wis- 
sen nicht einmal, wo es ist, ob es überhaupt ein Stoff, 
etwas Palpables ist, ob es nicht der Schwere, dem Mag- 
netismus u. s. w. analog ist; die fixen kennen wir durch 
ihr Vehikel, ihre Impfbarkeit. Wollte man daher eine 
auch nur einigermassen sichere Basis für die Wirk- 
samkeit des Chlors gegen Contagien gewinnen, musste 
man nothwendig derartige Versuche mit den impfbaren 
machen, etwa einen Pockenkranken durch die perma- 
nente Räucherung desinficiren und versuchen, — freilich 
ein gefährlicher, die Staatsanwaltschaft zur Seite haben- 
der Versuch! — ob der Pockeneiter seine Impfbarkeit 
verloren, und ob man gefahrlos ungeimpfte Personen 
bei ihm liegen lassen kann. Ausser mit der Vaccine 
ist mir aber nicht bekannt, dass dergleichen Versuche 
gemacht sind; ich bekenne meine Unwissenheit, ich 
weiss nicht, ob man mit dem Rotz und Milzbrand der- 
artiges bei Thieren vorgenommen hat, indess die Ver- 
suche mit Vaccine, wenn die Desinfection auch gelun- 
gen, lehren gar nichts; jeder Impfarzt weiss zu seinem 
Leidwesen, wie leicht sie ihre Wirksamkeit verliert, 
dass es dazu gar nicht eines so energischen Mittels be- 
darf. Thatsachen liegen somit dem Schlüsse, dass Chlor 
ebenso Contagien, wie Gerüche zerstört, nicht zu Grunde. 
Der Guy Ion Morveau’ sehe Versuch war nicht die Zer- 
störung eines Contagium, sondern stinkender animali- 
scher Effluvien. Wenden wir uns zur Cholera: so ist 
deren Contagium unzweifelhaft ein flüchtiges, und muss 
ein sehr flüchtiges, sich rasch davon machendes sein, 
da, wie wir gesehen, die mit dem Kranken in naher Be- 
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rührung sich Befindenden weniger gefährdet sind, als die 
in einiger Entfernung Wohnenden; das Vehikel desselben 
kennen wir nicht genau, da die angestellten Versuche, 
selbst die in neuester Zeit gelungenen, noch nichts ent- 
scheiden, zumal sie am Cholera-Ort vorgenommen sind, 
wo Ansteckung auch ohne Impfung erfolgen kann. Es 
hat somit schon etwas sehr Mystisches, auf ein unbe- 
kanntes Etwas, dessen Aufenthalt, so zu sagen, wir gar 
nicht kennen, Chlor chemisch einwirken zu lassen! 
Denn eben nur chemisch, wie wir gesehen haben, wirkt 
Chlor. Nehmen wir nun aber auch an, das Contagium 
befindet sich im Hause, in der Stube des Kranken: so 
ist doch gewiss, dass zum Zustandekommen des che- 
mischen Zersetzungsprocesses zwei Dinge nothwendig 
sind: 1) Zeit, 2) die gehörige Quantität Chlor. . Da 
aber die Zerstörung der meisten Farben und Gerüche 
Tage erfordert, und das Contagium jedenfalls flüchtiger 
als Chlor ist: so ist es mehr als wahrscheinlich, dass 
ein grosser Theil desselben schon lange entwichen ist, 
ehe nur der chemische Process begonnen. . Was die 
zur Zerstörung des Contagium nothwendige Quantität 
Chlor betrifft: so muss bemerkt werden, dass Chlor ein 
Gift ist, das Viele schon in geringer Quantität nicht 
ohne Belästigung ertragen, das in zu grosser Quantität 
aber für Alle ein absolut tödtliches ist, und das die 
meisten Effecten verdirbt , zerstört. Haben wir es mit 
Effecten, Se- und Excreten zu thun, an deren Vernich- 
tung nichts liegt, und die wir in menschenleere Räume 
bringen können: so kommt es auf die Kenntniss der 
nöthigen Quantität wenig an, wir lassen Chlor aufs 
energischste einwirken; aber bei Effecten, die erhalten 
werden sollen, in Zimmern, wo Menschen sich befinden, 
können wir es nur mit grosser Vorsicht entwickeln und 
nur eine sehr schwache Chlor-Atmosphäre erhalten; wer 
aber steht dafür ein, dass eine so schwache Chlor-At- 
mosphäre auch genügend ist, den Ansteckungsstoff zu 
vernichten? zumal der > fortwährend stattfindende und 
nothwendige Luftwechsel durch Thür und Fenster einer 
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vollständigen Durchdringung des Chlors sehr hiuderlich 
ist. Hätte der Glaube an Chlor als Desinfections- 
Mittel nicht so sehr Wurzel gefasst, spräche nicht je- 
des Buch von der Wirksamkeit desselben bei Conta- 
gien als von einer unbestrittenen Thatsache, so würde 
man es ohne grosse Explication ganz natürlich finden, 
dass es bei der Cholera nichts nutzen kann; ich spreche 
natürlich immer nur von der desinfectorischen, 
nicht von seiner Geruch zerstörenden, also 
luftreinigenden Wirkung, die unbestritten ist. 

Wenden wir uns nun gar zur Ausführung und dem 
Zweck, den es haben soll: so müssen wir seine Nutz- 
losigkeit als evident betrachten. Chlor soll die Krank- 
heit im Keime ersticken, wenigstens ihrer Ausbrei- 
tung die engsten Schranken setzen, und soll die mit 
dem Kranken Verkehrenden vor Ansteckung schützen. 
Dies ist aber unmöglich, 1) weil Fälle Vorkommen, 
die gar nicht durch Ansteckung entstehen; 2) weil wir 
meistcntheils zu spät mit der Desinfection kommen, 
weil a) die Cholera durch Gesunde verschleppt werden 
und die Ansteckung sich schon verbreitet haben kann, 
wenn der erste Cholera- Fall auftritt, b) weil auf dem 
Lande der Arzt in der Regel erst geholt wird, wenn 
ein oder mehrere Kranke bereits erkrankt, selbst ge- 
storben sind, und dies um so mehr, da eben Proletarier 
am ehesten und meisten ergriffen werden; 3) weil es 
der Desinfection nicht bedarf, wo die Krankheit von 
selbst an einem Orte nur einen oder wenige Menschen 
ergreift; endlich 4) weil sie unausführbar ist, wo die 
Krankheit um sich greift. Ich möchte wissen, woher 
auf dem Lande und bei den Proletariern die gewissen- 
hatten Sachverständigen hernehmen , die die perma- 
nente Räucherung ausführen, wo der Arzt so schon 
mit den grössten Schwierigkeiten zu kämpfen hat, um 
nur das Nothdürftigstc zu beschaffen, wo es häufig an 
jeder Hülfe fehlt, und der Arzt selbst Hand anlegen, 
selbst reiben, Arzenei geben muss. Dabei ist immer 
nicht zu vergessen, dass es ein zu grosses Aninulhcn 
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für Aerzte und Geistliche in der Cholera-Zeit ist, dass 
sie sich in einer fortwährenden Cholera-Atmosphäre be- 
wegen sollen, sich einer sicheren Gefahr auszusetzen, 
um einer zu problematischen zu entgehen! Nehmen 
wir irgend einen der oben mitgethcilten Fälle auf dem 
Lande, selbst einen, der durch Ansteckung entstanden 
und wo gleich der erste ein eclatanter, selbst dem Schul- 
zen ein augenfälliger war, der sofort bei strengen sani- 
täts- polizeilichen Vorschriften zur landräthlichen und 
ärztlichen Kenntniss gekommen wäre, nehmen wir also 
den Fall in Brotzen: so wird Jeder einräumen, dass, 
selbst die allergünstigsten Verhältnisse vorausgesetzt, 
wie sie auf dem Lande niemals Vorkommen und durch 
keine Verordnung erzwungen werden können, doch min- 
destens 3 — 4 Stunden vergangen wären, ehe nur Chlor- 
kalk herbeigeschafft wäre, da Tempelburg, die nächste 
Stadt, i\ Meile entfernt ist. Sollte nun gar erst An- 
zeige an das Landrathsamt gemacht, sollte erst der That- 
bestand von mir untersucht werden : so vergingen min- 
destens, da D.-Crone c. 4 Meilen entfernt liegt, bei den 
günstigsten Verhältnissen 10 Stunden. Wer will aber 
behaupten, dass das Contagium sich nicht sofort mit 
den ersten Symptomen und noch eher schon entwickelt? 
Wir kommen also selbst in den allergünstigsten Fällen 
immer zu spät, wenigstens bei uns auf dem Lande; den 
Heildiener mit den nöthigen Instructionen und Desinfec- 
tions-Mitteln in jedem Dorfe zu stationiren, ehe die Cho- 
lera im Kreise ist, halte ich für unausführbar. Woher 
die Zahl der Heildiener nehmen, die der der Dörfer des 
Staates gleichkommen müsste, wer soll sie besolden, 
diese Menschen, die, solange die Cholera nicht am Orte 
ist, dem Müssiggange preisgegeben sind? 

Ziehen wir nun schliesslich die Erfahrung zu Rathe: 
so spricht auch diese dagegen. Im Jahre 1831 wurde 
viel und gewissenhaft geräuchert, und die Cholera ging 
unbekümmert weiter; dass in Schlesien die permanente 
Räucherung bessere Resultate geliefert, muss einem 
glücklichen Zufalle zugeschrieben werden. Auch bei 
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uns halte die Krankheit in den verschiedenen Jahren 
verschiedene Extensität, und sehen wir in unserer Ta- 
belle Orte genug, wo nur ein Fall vorkam. Hätten die 
Schlopper (cf. S. 10) immer geräuchert, wer wollte 
ihnen widersprechen, wenn sic hiervon ihr Verschont- 
bleiben herleiteten! 

3. Prophylactica sah ich viele, aber auch nicht 
eins mit Erfolg anwenden. 

Wenn demnach Sperre, Desinfection und Prophylac- 
tica keine Specifica sind: so kommen wir zu dem eben 
nicht tröstlichen, aber doch wahren Schluss, dass wir 
weder die Entstehung noch die Ausbreitung 
der Cholera — so weit sie die jeder Epidemie 
speci fisch inwohnende, nicht durch äussere er- 
kennbare Schädlichkeiten vermehrte In- und 
Extensität betrifft — zu verhüten im Stande 
sind, dass so wenig die Therapie, eben sowe- 
nig die Sanitäts-Polizei im Besitze eines ir- 
gend zuverlässigen Specificum ist. 

Sind wir vollkommen wehrlos gegen die Krank- 
heit? Ich antworte bestimmt: Nein! Es ist mit Sicher- 
heit ermittelt, 1) dass Cholera-Kranke nach einem ge- 
sunden Orte gebracht, die Krankheit häufig dahin brin- 
gen; 2) dass es eine Krankheit des Proletariats ist, und 
3) dass überwältigende äussere Einflüsse, gewisse Schäd- 
lichkeiten sie verursachen und bösartig machen. 

Hier ist keine Hypothese, wir sind auf sicherem 
Boden, haben bestimmte Indicationen, sichere Indicata. 

1. Es ist nicht in Abrede zu stellen, dass in ein- 
zelnen Fällen Cholera - Kranke nach gesunden Orten 
kommen, ohne die Krankheit dahin zu bringen, wie in 
Schrotz, Schulzendorf u. s. w., aber eben so gewiss, 
dass es in vielen Orten geschehen. D.-Crone und Tuetz 
wären von der zweiten, Jagdhaus, Zippnow, Brotzen 
u. s. w. von jeder Cholera -Epidemie verschont geblie- 
ben, wenn nicht Kranke dahin gekommen wären. Der 
Transport von Kranken muss daher aufs 
Strengste untersagt werden. In dieser Beziehung 
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ist das Verfahren unserer Regierung ein nicht genug 
zu lobendes, die die aus Polen kommenden Flösser und 
Schiffer hei Passirung der Granze untersuchen lässt, 
die transportabeln Kranken, sie mögen leiden, woran 
sie wollen, zuriieksehickt, und die es nicht sind, in 
einer am Ufer eingerichteten Anstalt behandeln lässt. 

2. Da es feststeht, dass das Proletariat über Ver- 
hältniss ergriffen wird, und dies lediglich, wie wir oben 
gesehen, zum grössten Theil in äuteseren zu beseitigen- 
den Verhältnissen liegt: so muss nach MÖgrlicli» 
Reit dem Proletariate das Proletarische ge- 
nommen werden. Es klingt dieser Vorschlag frei- 
lich im ersten Augenblick als ein aus dem Studierzimmer 
kommender; dies ist aber bei näherer Erwägung nicht 
der Fall. Dass er ausführbar im Allgemeinen ist, wird 
Niemand bestreiten; wir haben dazu ein ganz sicheres 
Mittel: Geld. Wenn das- genügend vorhanden und mit 
Umsicht angewandt wird: so ist die Umwandlung des 
Proletariers eine sichere. Allein es könnte der Vor- 
schlag unausführbar erscheinen, weil er zu kostspielig ist; 
dem muss ich aber widersprechen. Wir sahen, dass 
die Cholera der Regel nach an jedem Orte Bezirke bildet, 
wir brauchen daher auch nur das Proletariat 
dieses Bezirkes zu berücksichtigen, was die 
Kostspieligkeit schon sehr vermindert. Wo sich massen- 
haftes Proletariat findet, wie in grossen Städten und 
Fabrikdistricten, giebt es auch reiche Communen, die 
Opfer bringen können; w r o reiche Communen fehlen, 
muss der Kreis, resp. Staat eintrelen, und die Kost- 
spieligkeit ist gewiss nur scheinbar, wenn der Vor- 
schlag wirklichen Erfolg hat. Jeder von der Cholera 
ergriffene Arme kostet der betreffenden Commune Geld, 
sie muss wenigstens für Arzenei und für Arzt sorgen 
— zur Cholera -Zeit reicht der betreffende Armenarzt 
nicht aus, es müssen noch andere Aerzte besoldet wer- 
den — , sie muss im Todesfall für den Sarg und für 
die etwa zurückbleib enden Waisen sorgen. Gelingt es, 
die Zahl der armen Kranken um ein Bedeutendes zu 


Digitized by Google 


47 


vermindern: so bedarf es wohl keiner besondern Be- 
weisführung, dass die zuerst verwandten Summen oft 
genug die flöhe nicht erreichen werden, jedenfalls die 
nicht überschreiten, die die sich selbst überlassene 
Krankheit der Commune kostet. Die D.-Croner Epi- 
demie I8±f kostete mehr als 400 Thlr., wobei die für 
Waisen und Witfwen zu zahlenden Unterstützungen 
nicht mitgerechnet sind. Hätte man erfolgreiche Vor- 
kehrungen getroffen, wäre es gelungen, die 64 pCt. 
auf 33 — 40 pCt. zu reduciren: so bin ich überzeugt^ 
dass der Stadt die Kosten mindestens nicht höher zu 
stehen gekommen wären. 

Naht daher die Cholera einem Kreise: so müsste 
1) durch den Landrath sofort für jeden Ort eine spe- 
eielle Liste aller Tagelöhner, Hausinnen und klei- 
ner Handwerker u. s. w. in Bezug auf ihre Ge- 
sammtverhältnisse, ob sie ihr Auskommen haben, 
wie gross die Familie, wie sie wohnen, ob sie 
dem Trünke ergeben u. s. w. aufgenommen wer- 
den, und die Ortsbehörden, resp . Aerzte, beim 
Ausbruche der Krankheit angewiesen werden, jeden 
verdächtigen Fall ungesäumt anzuzeigen, damit 
sogleich das Nöthige veranlasst werden könnte. 
Dies würde darin bestehen, dass eine Commis- 
sion, wobei ein Arzt sein müsste, sich an Ort 
und Stelle begäbe, und unter Benutzung der obi- 
gen landräthlichen Listen den Proletariern eines 
vom Arzte zu bestimmenden Umkreises des er- 
sten Kranken verschaffte, was ihnen fehlt, und 
fortschaffte, was ihnen schädlich ist. Während 
der ganzen Epidemie müsste dann das Proletariat 
dieses Bezirkes unter steter Controle bleiben, ihr 
Gesundheitszustand, ihre Lebensweise sorgfältigsl 
überwacht werden, und der Erfolg wird beson- 
ders dann ein glänzender sein, wenn, wie in den 
Epidemien des Jahres 1848 die Cholera fast aus- 
schliesslich durch zu bekämpfende Vorläufer, er 
wird weniger glänzend, aber immer ein günstiger 
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sein, wenn die Krankheit meistens ohne Vorläufer 
auftritt. 

2) Da gewisse Schädlichkeiten, äussere Einflüsse von 
entschieden nachtheiligen Folgen sind, die Krank- 
heit geradezu im Cholera -Bezirk hervorrufen: so 
müssen rechtzeitig öffentliche Belehrungen erlas- 
sen werden. Diese müssen afber besonders auf 
das proletarische Publikum berechnet sein, und 
muss dafür gesorgt werden, dass sie auch zu 
ihrer Kenntniss und Befolgung gelangen. Die bis- 
her erlassenen, so ausgezeichnet sie auch sind, 
berücksichtigen stets mehr den Wohlhabenden 
und Gebildeten, sprechen von einer L^bensord- 
nung, deren Befolgung dem Proletarier ganz un- 
möglich ist, von Bädern, häufigem Wäschewech- 
sel u. s. w., was er nicht vermag. 

3) Darf zur Cholera-Zeit unter keiner Bedingung der 
Transport von Kranken gestattet werden. 

Fragen wir nun schliesslich, was vermag die Sani- 
täts-Polizei gegen die Cholera? so lautet die Anwort: 
Nichts gegen die jeder Epidemie specifisch einwoh- 
nenden; Alles gegen die durch äussere Ursachen ver- 
mehrte In- und Extensität. 


Gedruckt bei Julius Sittenfeld in Berlin* 
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